東日本大震災における臨床心理学的地域援助研究― 岩手県沿岸被災地での心理教育の効果について ― by 中谷 敬明 et al.
—  24  — —  25  —
岩手県立大学社会福祉学部紀要　第 19 巻　（2017. ３）25 − 30高橋　聡
ガットマン ,E. 神山正弘訳（1999=2004）『民主教育論』
同時代社。
Giddens,A.（1984） The Constitution of Society: 
Outline of Theory of Structuration. Polity.
ハーバーマス ,J. 河上倫逸 , 耳野健二訳（1992=2002）
『事実性と妥当性（上）（下）』未来社。
ヒース ,J, 瀧澤弘和訳（2012=2014）『ルールに従う
―社会科学の規範理論序説』NTT 出版。
ヒース ,J, 栗原百代訳（2014=2014）『啓蒙思想 2.0』
NTT 出版。
ヘ ク タ ー ,M. 小 林 淳 一、 木 村 邦 博、 平 田 暢 訳
（1987=2003）『連帯の条件』ミネルヴァ書房。
広田照幸（2015）『教育は何をなすべきか―能力、
職業、市民』岩波書店。
本田由紀（2009）『教育の職業的意義―若者、学校、
社会をつなぐ』筑摩書房。
市川昭午（2006）『教育の私事化と公教育の解体』
教育開発研究所。
経済産業省（2006）『シティズンシップ教育と経済
社会での人々の活躍についての研究会報告書』。
近藤康史（2010）「福祉―社会保障の公共性と政治
理論」齋藤純一編著『公共性の政治理論』ナカ
ニシヤ出版。
菊池馨実（2000）『社会保障の法理念』有斐閣。
キムリッカ、W. 千葉眞、岡崎清揮訳（2001=2005）『新
版 現代政治理論』日本経済新聞社。
ルーマン、N. 今井弘道、大野達司訳（1965=1989）『制
度としての基本権』木鐸社。　
ルーマン、N. 村上淳一訳（2002=2004）『社会の教
育システム』東京大出版会。
松下良平（2010）「教育における公共性の再定義に
向けて」齋藤純一編著『公共性の政治理論』ナ
カニシヤ出版。
仁平典弘（2010）「< シティズンシップ / 教育 > の
欲望を組み替えるー拡散する < 教育 > と空洞
化する社会権」『自由への問い⑤教育』岩波書店。
「21 世紀日本の構想」懇談会（2000）『日本のフロ
ンティアは日本の中にある』講談社。
ロールズ ,J., Ｅ . ケリー編、田中成明、亀本洋、平
井亮輔訳（2001 ＝ 2004）『公正としての正義　
再説』岩波書店。
齋藤純一（2009）「制度による自由 / デモクラシー
による社会統合」（『自由への問い①社会統合』
岩波書店）。
佐藤智子（2014）『学習するコミュニティのガバナ
ンス―社会教育が創る社会関係資本とシティズ
ンシップ』明石書店。
新川敏光（2014）『福祉国家変革の理路　労働・福祉・
自由』ミネルヴァ書房。
高橋聡（2012）「教育統治におけるホッブズ的秩序
問題」岩手県立大学社会福祉学部紀要　14,1-
12。
田中拓道（2011）「脱商品化とシティズンシップ―
福祉国家の一般理論のために」（『思想』1043 
145-162）。
堤清二、橋爪大三郎（1999）『選択・責任・連帯の
教育改革・完全版』勁草書房。
Van Staveren, I.（2001） The Values of Economics: 
An Aristotelian Perspective, Routledge.
White,S.（2003）, The Civic Minimum: On the 
Rights and Obligations of Economic Citizenship. 
Oxford U.P.
参考文献
Gintis,H.J.Henrich, S.Bowles,R.Boyd, and E.Fehr 
（ 2 0 0 8 ） “ S t r o n g  R e c i p r o c i t y  a n d  t h e 
Roots of Human Morality.” Social Justice 
Research.21-2:241-253.
亀山俊朗（2009）「シティズンシップをめぐる政治」
大阪大学大学院人間科学研究科紀要 35.173-192。
Lister.R.（2007） Inclusive Citizenship. Realizing the 
Potential.  Citizenship Studies. 11-1.49-61.
山村和世（2012）「リベラリズムの教育論とその隘
路―多元的社会における教育構想という困難」
宮台真司編著『統治・自律・民主主義―パター
ナリズムの政治社会学』NTT 出版。
　東日本大震災にて被災した仮設住民を対象とした心理教育の効果を検討した。対象は岩手県Ａ市（沿岸被災地）
の仮設団地で実施された災害後の臨床心理学的地域援助プログラムに参加した住民 157 名（男性 17 名・女性 89 名・
性別不明 51 名）であった。臨床心理学的地域援助プログラムは心理教育・話し合い・リラクセーションから構成さ
れた。「心理的ストレス反応測定尺度（Stress Response Scale-18）」を心理教育前後に実施して、心理教育の効果が
検討された。その結果、心理教育前後で心理的ストレス得点の低下（男性 p=.028、女性 p=.001）が認められ、心理
教育の有効性が示唆された。最後に、本研究の課題と限界が検討された。
キーワード：心理教育の効果　　日常生活ストレス反応　　東日本大震災
　This study examined the effect of psychological education for temporary residents affected by The Great East 
Japan Earthquake. Subjects were 157 residents （male 17 and female 89, unanswered  51） who participated in the 
Psychological Community Support Program（PCSP） that has been carried out in a temporary housing of Iwate 
Prefecture A City（coastal disaster area）. PCSP consisted of psychological education for the variety of responses 
after the disaster, sharing and relaxation. We have asked to answer the Stress Response Scale-18 before and after 
the “psychological education to assess the effectiveness of it”. As a result, decline of the psychological stress after 
the “psychological education” has been shown （male p = .028, female p = .001）, and effects of the “psychological 
education” have been indicated. Finally, the issues and limitations of this study were discussed.
Keywords：effects of Psychological education, psychological stress responses in daily living, The Great East Japan 
Earthquake
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ている人や集団に、危機により生じる心身反応の意
味および望ましい対処に関する知識や情報を提供す
る活動をいう」と心理教育を定義し、教育現場での
予防実践例を報告している。
　これまで述べてきたように、心理教育は多くの領
域で活用され、重要視されている。東日本大震災の
心理支援活動においても、被災者や支援者に対して
多くの専門家が実践してきた。しかしながら、従来
の報告では医学的治療や提供されたプログラムの一
部分に心理教育が位置づけられて、介入が実施され
ている。その結果、介入効果に貢献した重要な要因
のひとつとして説明されているものの、心理教育そ
のものの効果が検討されているとはいえない。大規
模自然災害後の地域住民等の集団を対象とした心理
教育は、「生命危機ストレス」と「生活環境ストレス」
（岩井・加藤 ,2006）の軽減を目的として単独で実施
されることが多い。それ故に、心理教育のみを実施
した場合の効果検討は、その場の状況に合わせた有
効なプログラム検討のためにも必要なことと考えら
れる。
　そこで、本研究では、東日本大震災後に設置され
た仮設住宅にて住民を対象として実施された心理教
育の心理的ストレス軽減効果の検討を目的とした。
Ⅲ．倫理的配慮
　研究協力に対する自由意思の尊重、プライバシー
の保護、心理的負担への配慮、匿名性の確保、デー
タの保管および破棄等に関する倫理的配慮、学会等
での発表の可能性があることについて、臨床心理学
的地域援助プログラム実施前に参加者へ説明し、ア
ンケートへの回答をもって同意とした。なお、本研
究は公立大学法人岩手県立大学研究倫理審査委員会
の承認を得て実施された。
Ⅳ．方法
１．対象者
　岩手県Ａ市（沿岸被災地）に設置された仮設住宅
のうち、岩手県臨床心理士会（以下、岩手県士会）
が支援担当する地域にて実施した臨床心理学的地域
援助プログラム（Psychological Community Support 
Program、以下 PCSP）に参加した住民を対象とした。
岩手県士会による支援活動は市の依頼を受けて実施
したものであり、PCSP は地域担当の市保健師との
協働事業として計画された。プログラム実施約 1 週
間前に住民へ保健師がチラシ等により案内・周知し
て、自主的な参加を募った。参加者数は表 1 の通り
である。PCSP は、2011 年 12 月から 2012 年 6 月ま
で実施された。
　PCSP は平日日中に実施されたため、参加者は全
員成人であった。
表１　心理教育プログラム参加者数
２．心理教育プログラムについて
　本プログラムは共同研究者が作成し、複数の岩手
県士会支援担当者が実施した。本研究の対象者は、
仮設住宅入居によって被災直後の「生命危機ストレ
ス」から解放されたものの、不慣れな地域での生活
や住宅、近隣関係などからの「生活環境ストレス」
を継続して感受している状況であった。また、この
状況は今後しばらく継続することも予想された。こ
のため、本プログラムは「生活環境ストレス」の軽
減を目的として、これまでのプログラムを参考に構
成された（表２）。プログラムの所要時間は 90 分か
ら 120 分を目処とした。
表 2　心理教育プログラム
　“心理教育”では、大きな災害を体験した後に、
こころと身体にどんなことが起きるかを知る、自分
の気持ちや周りの人の気持ちの変化を知る、大切な
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Ⅰ．はじめに
　2011 年 3 月 11 日に発生した東日本大震災によっ
て、岩手県沿岸部は人命、住居、財産、慣れ親しん
だ地域の喪失に直面し、未曾有の被害を受けた。被
災直後から 5 年半が経過した現在まで、岩手県沿岸
被災地では発災からの時間経過に応じた、様々な支
援活動が実践されてきている。
　被災直後の支援は避難所設置や食事の配達など身
体的な安全確保が優先され、次いでそれらの支援が
継続的に提供されるということを通して安心感を形
成していった。身体的な安全・安心が継続的に確保
されるようになると同時に、こころのケアを目的と
した支援が行政やボランティア等により提供されて
きた。この時期の支援は「多大なストレスにみまわ
れた人に精神症状が発現するのを回避する」という
予防的観点で実施される（岩井 ,2006）。
　被災者が避難所から仮設住宅へと生活の拠点を移
動させた頃になると、被災地は本格的に復興へ取り
組む時期を迎えた。岩井・加藤（2006）は、この復
興期の被災者の心理的問題として、生活環境ストレ
スに伴う心身の変調が生じること、その結果心的外
傷後ストレス障害（Post Traumatic Stress Disorder 
以下、PTSD）が看過されて遷延化する危険性のあ
ることを指摘している。彼らによると、復興期には
平時の精神保健サービスが供給可能になるものの、
積極的に精神保健サービスを求める被災者は多くな
い。このため、精神保健スタッフが被災者の生活の
場に赴いて（アウトリーチ）活動を展開することや
孤立感軽減のために被災者同士の交流を促進するこ
とが提案されている。これらの関わりを継続する中
で支援の必要な被災者をみいだすスクリーニングが
重要視される。また、被災者がこころのケア活動を
好意的に受け入れるとは限らないことから、地域担
当保健師と協働することで、こころのケア活動に対
する被災住民の抵抗感を軽減させることにも触れて
いる。
　阪神淡路大震災以降、大規模自然災害や事件・事
故に遭った被災者・被害者に対するこころのケアの
必要性とその実践に対する社会的な理解が進み、平
時では十分に受け入れられているといえる。特に、
PTSD の発現機序や治療技法の研究は格段に進歩し
てきた（飛鳥井 ,2007；飛鳥井 ,2010；Foa et al,2009
飛鳥井監訳、2013；福地・村井 ,2012；前田 ,2008；
Okanoya et al,2015；岡野 ,2006；山本 ,2002）。これ
らの研究は個人や集団を対象として種々の技法を用
いた実践例と治療効果の有効性を報告している。そ
して、治療あるいは予防活動のいずれにおいても心
理教育の重要性を述べている。
Ⅱ．心理教育について
　心理教育は特定の領域における PTSD 治療や予
防を目的とした特殊なものでなく、多くの領域で従
来から使われてきている技法である。袰岩（1998）
は医療・教育・福祉の各領域で実践されている心理
教育の専門性と必要性の高まりを概説し、「どのよ
うな内的資質の発達を促進する必要性があるか、ど
のような能力・技能を伸ばす必要性があるか等を査
定し、被援助者に合ったプログラム・オーガニゼー
ションを行って実践するのが、心理教育である」と
定義し、その発展の可能性に触れていた。つまり、
心理教育とは、対象者の成長（回復）を促すために
必要な要因（環境・情報・資源など）を、その時の
対象者の状況に合わせて準備し、提供するものと理
解できる。
　医療領域における PTSD 治療場面での心理教育
は「治療のスタート地点であり、また、治療全体
の基礎ともなる」（飛鳥井 ,2007）、「治療の土台づく
り」（飛鳥井 ,2010）と指摘されている。これは、自
らの意志で積極的に治療へ取り組む動機づけを維持
するために、症状の意味、自分の考え方（認知）の
変化と対処方法を知ることを目的とした働きかけで
ある。前田（2012）は PTSD 治療の薬物療法におい
て成否の鍵となる治療関係構築に心理教育が必要で
あることを指摘し、過度の精神主義を助長しがちな
PTSD への対処方法を避けるために、「『災害時には、
PTSD は誰にでも起こりうる』という考えを伝える
ことが非常に大切である」と述べている。これらの
指摘は、PTSD の個別治療を始める時の動機づけや
主治医との良好な関係性構築、日常生活場面におけ
る PTSD への態度と対処方法を適切に選択するた
めに、心理教育が重要な役割を果たしていることを
意味している。
　PTSD に対する心理療法を概説する中で、岡野
（2006）は心理教育が複数の心理療法技法において
利用されており、そして最も重要な位置を占めてい
ることを指摘した。冨永（2010）は「危機に直面し
実施仮設団地数 22カ所
全参加人数 157名
男性 17名
女性 89名
不明 51名
１仮設平均参加人数 7.1名(2.5)
（　）内はＳＤ
表１　心理教育プログラム参加者数
5分 導入（保健師による事業及びアンケート説明）
8分 アンケート（pre）記入
40分 心理教育（岩手県士会会員）
9分 アンケート（post）記入
35分 話し合い
15分 リラクセーション（呼吸法、筋弛緩法、統合リラクセーション）
表2　心理教育プログラム
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る「高い」心理的ストレス反応を示した人数を性別
に抽出した結果は表 5 の通りである。
表５　性別にみた高いストレス反応を示した割合（％）
　4 段階評定では高い心理的ストレス反応を示した
男性の人数には減少が認められなかった。女性では
合計及び下位尺度において人数の減少が認められた
Ⅵ．考察
　本研究は大規模自然災害等の被災者に実施される
心理教育の効果の検討を目的として、心理教育前後
の心理的ストレスの変化を測定した。実施された心
理教育は、参加者同士の話し合いやリラクセーショ
ンを含む一連のプログラムであったが、その中の心
理教育前後の心理的ストレス変化が研究対象として
分析された。その結果、心理教育前と比較して、心
理教育後に心理的ストレスの低下が認められた。
　心理教育を通して被災／被害者に伝えられる内
容は、個々の状況に合わせて作成されてきた。山
本（2002）は社会的に高い関心を持たれた事件によ
る混乱から地域住民を守るために、状況の正しい知
識と支援機関の存在と利用を伝える内容を心理教育
（保健所広報紙）として提供した。前田（2008）は
自らに起こっていることが病的な反応であることが
わからないために（被災者が）医療機関を受診しな
いことに触れ、専門的立場から正確な情報を何度も
根気強く伝えた（心理教育）実践例を報告している。
福地・村井（2012）は、子どもたちが無防備のまま
現実に曝される状況を前に、災害の事実（災害の客
観的事実と体験した気持）と今後予想されること（今
後の復興予測と体験可能性のある気持の変化とその
対処）を心理教育として伝え、混乱を予防できたこ
とを報告した。PCSP で参加者に提供した “ 心理教
育”は大規模自然災害による被災体験を踏まえた内
容（大きな災害を体験した後に、こころと身体にど
んなことが起きるかを知る、自分の気持ちや周りの
人の気持ちの変化を知る、大切な人やものを亡くし
た悲しみ方の大切さを知る）から構成されていた。
これらは被災に遭遇した被災者に提供されることの
多い情報であり、災害により自分が体験した事象や
気持に対する正確な知識の伝達という点で先行事例
と共通している。そして、心理教育を通したこれら
の情報提供が、被災者の心理的ストレスを低下させ
る効果を持つことが明らかとなった。
　本研究の心理教育提供時期は発災後 9 ヶ月から
15 ヶ月時点であった。前述の山本（2002）は事件
後 3 ヶ月から 1 年の間、前田（2008）は事故 2 ヶ月後、
福地・村井（2012）は発災後 3 ヶ月以内の提供であり、
本研究より早い時期に提供していた。心理教育の適
切な提供時期に関する報告は見当たらないが、「傷
ついた状況を放置することにより、PTSD の深刻化
が生じ、生きづらさを形成するばかりか、地域メン
バー相互の歪みが生じる」（山本 ,2002）ことも指摘
されている。この指摘からは、できるだけ早期から
の心理教育提供が望ましいといえよう。ただし、発
災後急性期における被災者の心理状態を考慮した、
適切な内容とすることが望まれる。本研究の対象者
は 2011 年 8 月以降から仮設住宅に入居を始めてい
ることから、PCSP は被災者の安全安心が確立した
状況で提供されることが妥当と考えられる。
　本研究では、女性の”抑うつ・不安”と”不機嫌・
怒り”の心理的ストレス得点が心理教育前と比較し
て低下していた。金（2013）は被災を体験して不安
を感じている住民が抑うつ的になることやその二次
的影響の生じることを指摘している。そして、不安
や二次的影響への対策として心理教育の必要性をあ
げていた。彼は「不安の原因となる現実的な出来
事、懸念について情報を収集するとともに、そのよ
うな不安を感じることは当然であること（ノーマラ
イズ）、また事態の収束とともに不安は軽減してい
くことが多いことを伝える」ことを指摘し、「話す
ことによって不安を軽減しようと力むことは禁物で
ある」とさえ述べている（金 ,2013）。
　阪神淡路大震災後に効果的な心理的介入方法とし
てデブリーフィングが紹介されたものの、現在はそ
の無効性が確認されている（小澤 ,2010）。今回の被
災者支援においても体験を話すことを促すのでな
く、むしろ、安全安心な環境で正しい知識を伝える
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人やものを亡くした悲しみ方の大切さを知ること
を、パワーポイントと発表原稿を用いて提示し、実
施場所と担当者が変わっても、毎回同じ内容が伝わ
るようにした。プログラムに提示している“話し合
い”は単に被災体験を言葉にして伝え、聴いてもら
うことだけでなく、各々の被災体験やその時の不安
等の感情を共有することを通して、そのような感情
を感じることは当然である（金 ,2013）と理解して
もらうことを目的としている。担当者には各項目の
目的を理解してもらった上で、“話し合い”と“リ
ラクセーション”ではファシリテーターを担当して
もらった。
　なお、心理教育後の”話し合い”や”リラクセー
ション”の影響を排除するため、対象者には”心理
教育”実施前後にアンケート記入をしてもらった。
３．アンケート項目について
　本研究が対象とした心理教育は避難所が閉鎖さ
れ、被災者全員が仮設住宅に入居した時期であっ
た。この時期は身体的な危機を感じることはなかっ
たが、不慣れな環境で、新たな生活への適応が被災
者に求められ始めた時期であった。そのため、岩井・
加藤（2006）が指摘した生活環境ストレスの影響を
被災者が受けやすい時期と予想され、心理教育の効
果を検討する項目として心理的ストレスを指標とし
て利用することが妥当と判断された。
　アンケート項目は、鈴木・嶋田ら（1997）が作成
した心理的ストレス反応測定尺度（Stress Response 
Scale-18 ; 以下、SRS-18）を利用し、その得点を効
果指標とした。SRS-18 は、日常的に経験する心理
的ストレス反応を測定することが可能であり、かつ
簡便に用いることができる尺度である。日常生活の
中で経験するストレス場面における「心理的ストレ
ス反応」を多面的に測定する 18 の質問項目（“抑う
つ・不安”、“不機嫌・怒り”、“無気力”の 3 つの下
位尺度）から構成され、回答は「全くちがう｣ から
｢その通りだ｣ の４件法で得られる。得点は 0 ～ 54
点の範囲であり、合計が高得点ほど高い心理的スト
レス状態にあることを示している。
　アンケートは 2 枚（pre と post）を一対にして留め、
参加者に配布した。項目への回答以外に性別のみ記
載してもらった。
４．統計解析
　統計解析には SPSS Ver.23 を利用し、分析対象が
11 名以上の場合は対応のある t 検定、10 名以下の
場合は Wilcoxon の符号付き順位検定を採用した。
有意水準は 5% とした。
Ⅴ．結果
　全プログラム参加者 157 名のうち、心理教育前後
のアンケートに未記入項目が認められた 63 名と性
別未記入の 31 名を除外した。その結果、63 名が分
析対象者となった。分析対象者の内訳は表３の通り
である。
表３　分析対象の内訳
１．心理教育前後の心理的ストレス変化
　心理教育前後で得られた SRS-18 の心理的ストレ
ス得点は表４の通りである。標準化作業において
SRS-18 結果に性差が認められたため、男女別に分
析を行った。
表４　心理教育前後のストレス変化（SRS-18）
　男性では合計得点（p=.028）で有意差が認めら
れ、心理教育後の心理的ストレス低下が示され
た。しかしながら、3 つの下位尺度得点に有意差
は認められなかった（抑うつ（p=.066）、 不機嫌
（p=.194）、無気力（p=.380））。女性では合計得点を
含め全ての下位尺度得点に有意差が認められ、心理
教育後の心理的ストレス低下が示された（合計（t
（52）=3.64,p=.001） 抑 う つ（t（52）=3.49,p=.001）、
不 機 嫌（t（52）=3.88,p=.000）、 無 気 力（t（52）
=2.77,p=.008））。
　SRS-18 の 4 段階評定（鈴木・嶋田ら ,2007）によ
分析対象者数 63名
男性 10名
女性 53名
表３　分析対象の内訳
抑うつ 不機嫌 無気力
Pre 14.0(2.0) 4.0(4.4) 4.9(3.4) 5.1(4.5)
Post 12.1(2.0) 3.2(4.2) 4.3(2.9) 4.6(5.1)
Pre 21.3(12.3) 7.7(4.9) 6.6(4.6) 6.9(4.3)
Post 16.2(12.7) 5.8(4.8) 4.9(4.4) 5.4(4.6)
表４　心理教育前後のストレス変化(SRS-18)
合計
下 位 項 目
男性
女性
男性 Pre Post Pre Post
合計(32点以上) 10.0(1) 10.0(1) 合計(33点以上) 20.8(11) 9.4(5)
抑うつ(11点以上) 10.0(1) 10.0(1) 抑うつ(13点以上) 15.1(8) 13.2(7)
不機嫌(13点以上) - - 不機嫌(14点以上) 9.4(5) 5.7(3)
無気力(10点以上) 10.0(1) 10.0(1) 無気力(12点以上) 16.9(9) 13.2(7)
表５　性別にみた高いストレス反応を示した割合（％）
女性
(　)内は人数 (　)内は人数
—  30  — —  31  —
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ことに焦点を置いており、その介入の妥当性が示さ
れたと考えられる。
　本研究の結果は、前田（2012）と金（2013）の指
摘を支持するものであり、状況や被災者心理に関す
る適切な情報や正しい知識を提供することで被災者
の心理的ストレス低下を促した後に、被災体験の共
有やリラクセーションを実施する等の今後の PCSP
構成をも示唆する結果と考えられる。
　最後に、本研究は PCSP の実施現場をフィールド
としたため、１）対象群設定、２）性差の検討、３）
心理教育前の知識や心理教育後の理解の確認の点で
課題が残った。本研究が心理教育自体の効果の検討
を目的としたことから、対照群との比較研究が望ま
しいと考えられる。また、心理教育前後において男
性の心理的ストレス低下が示されたが、参加者数
が限られていたことや 4 段階評定で変化が認められ
なかったことから、対象数を増やして検討する必要
がある。心理教育前後の知識や理解の確認は住民の
負担軽減や少数支援者による活動の効率性の担保と
いった側面から実施しなかった。この点はフィール
ドワーク研究における限界と考えられた。
謝辞
　本稿をまとめるにあたり研究に快くご協力いただ
いた仮設住宅住民の皆様に感謝申し上げる。また、
PCSP をご担当いただいた岩手県臨床心理士会 A 市
支援活動参加会員の皆様、A 市地区保健師の皆様
にも重ねて感謝申し上げる。本研究は JSPS 科研費
24530833 の助成にて実施した。
引用文献
飛鳥井望（監） 2007 PTSD とトラウマのすべてがわか
る本 講談社
飛鳥井望（監） 2010 「心の傷」のケアと治療ガイド　
保健同人社
Foa,E.B., Keane,T.M., Friedman,M.J., Cohen,J.A., 
2009 Effective Treatments for PTSD Second 
Edition. 飛鳥井望（監） 2013 PTSD 治療ガイドラ
イン　第 2 版　金剛出版
福地成・村井麻子 2012 こどもを対象とした被災地支
援の実践 病院・地域精神医学 55 巻 1 号 56-58.
袰岩秀章 1998 心理教育の実践の現状　こころの健
康 Vol.12（2） 18-21.
岩井圭司 2006 各論２自然災害（急性期）　金吉晴（編） 
心的トラウマの理解とケア第 2 版　じほう 75-84.
岩井圭司・加藤寛 2006 各論３自然災害（中長期）　
金吉晴（編） 心的トラウマの理解とケア第 2 版　
じほう 85-96.
川田美和、近澤範子、玉木敦子、立垣祐子、原田奈
津子（2009） 被災した人々への災害後早期からの
『心のケア』- 避難所における看護職者の実践体
験をもとに -　日本災害看護学会誌 11（2）,31-42.
金吉晴 2013 災害時の不安障害のマネジメント 保健
医療科学 Vol.62（2） 144-149.
前田正治　2008　第 8 章　何が生徒の回復をもたら
したのか　前田正治・加藤寛編著　生き残るとい
うこと：えひめ丸沈没事故とトラウマケア　星和書
店　pp177-207.
前田正治 2012  PTSD の薬物療法 Pharma Medica 
Vol.30（12） 41-44.
岡野憲一郎 2006 総論３PTSD の心理療法　金吉晴
（編） 心的トラウマの理解とケア第 2 版　じほう 
33-40.
June Okanoya ,  R isa K imura ,  Mak iko Mor i , 
Saki Nakamura, Hironori Somemura, Norio 
Sasaki, Yukio Ito, Katsutoshi Tanaka 2015 
Psychoeducational intervention to prevent critical 
incident stress among disaster volunteers. The 
Kitasato Medical Journal Vol.45（1） 62-68.
小澤康司 2010 （２）被害者支援とは 日本心理臨床学
会（監）日本心理臨床学会支援活動プロジェクト
委員会（編） 危機への心理支援学 遠見書房 12-
13.
鈴木伸一・嶋田洋徳・三浦正江・片柳弘司・右馬埜力
也・坂野雄二 1997  新しい心理的ストレス反応尺
度 （SRS-18） の開発と信頼性・妥当性の検討　行
動医学研究 4, 22-29.
鈴 木伸一・嶋田洋徳・坂 野雄二・福 井至・長谷川
誠 2007 心 理 的ストレス反 応 測 定 尺 度 Stress 
Response Scale-18 こころネット株式会社
冨永良喜 2010 （４）心理教育 日本心理臨床学会（監）
日本心理臨床学会支援活動プロジェクト委員会
（編） 危機への心理支援学 遠見書房 45.
山本耕平 2002 小規模地域災害と地域性新保険福祉
―和歌山市毒物混入事件への保健所活動を通し
て― 臨床精神医学 31 997-1003.
　少子高齢化社会の先陣を切るわが国では、医療や介護の需要が高まるなかでこれらの分野の労働力をいかに確保
していくのかという問題に直面している。こうしたなかで、介護を中心に医療・福祉分野において外国人労働者を
受け入れる制度も運用されはじめている。
　本稿では、先駆的な取り組みを行うシンガポールを事例として、医療・福祉分野における外国人労働者受け入れ
の実態を考察する。シンガポールの事例を手がかりに、医療・福祉分野において外国人労働者を受け入れることの
意義を検討するとともに、その課題として外国人労働者のディーセント・ワークの確立が急務であることを指摘する。
そのうえで、わが国の医療・福祉分野における外国人労働者受け入れの今後の展望を探る。
キーワード：外国人労働者　　少子高齢化　　医療専門職　　家事労働者　　労働組合
　The declining birth rate and ageing of the population in Japan have altered the manpower dynamics in the field 
of medical and welfare services. Under these circumstances, Japan has begun to accept foreign labour to respond 
to the growing manpower demand for medical and elderly care, especially in the area of nursing care for the 
elderly.
　This paper describes the reality of acceptance of migrant labour in the field of medical and welfare services, 
based on the Republic of Singapore as one of the leading cases. The case study in Singapore not only offers 
suggestions about the significance of international recruitment in the field of medical/elderly care but also provides 
insights into issues like ensuring guarantee of the right to decent work. In addition, this study also examines the 
prospect of acceptance of foreign labour in the fields of medical/elderly care in Japan.
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